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BAB VII 
SIMPULAN DAN SARAN 
7.1 Simpulan 
Kesimpulan dari penelitian ini berdasarkan tujuan dan hasil penelitian sebagai 
berikut: 
1. Sebagian besar perawat pelaksana  baik dalam menerapkan patient safety di 
ruang rawat inap RSUD Solok tahun 2016. 
2. Faktor individu (Usia perawat lebih dari separuh  berusia 20-40 tahun), lebih 
dari separuh perawat berpendidikan DIII Keperawatan dan masa kerja lebih 
dari separuh  ≥ 5 tahun.  
3. Faktor organisasi ( Persepsi perawat pelaksana terhadap kepemimpinan kepala 
ruangan, struktur organisasi, Imbalan dan desain kerja) lebih dari separuh 
adalah baik. 
4. Faktor psikologis (sikap dan motivasi) perawat lebih dari separuh baik.. 
5. Adanya hubungan yang bermakna antara usia dengan penerapan  patient safety 
di RSUD Solok. p value = 0.004 
6. Adanya  hubungan yang bermakna antar tingkat pendidikan dengan peerapan 
patient safety di RSUD Solok p value = 0.005 
7. Adanya  hubungan yang bermakna antara masa kerja dengan penerapan  
patient safety di RSUD Solok p value = 0.004 
8. Adanya  hubungan yang bermakna antara kepemimpinan dengan penerapan 
patient safety di RSUD Solok p value = 0.000 
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9. Adanya   hubungan antara imbalan dengan penerapan patient safety di RSUD 
Solok p value = 0.000 
10. Adanya  hubungan yang bermakna antara struktur organisasi dengan penerapan  
patient safety di RSUD Solok p value = 0.000 
11. Adanya  hubungan yang bermakna antara desain kerja dengan penerapan 
patient safety di RSUD Solok p value = 0.000 
12. Adanya  hubungan yang bermakna antara sikap perawat dengan penerapan 
patient safety di RSUD Solok. 
13. Adanya  hubungan motivasi perawat dengan penerapan patient safety. Di 
RSUD Solok p value = 0.034 
14. Faktor yang paling berhubungan dengan penerapan  patient safety di RSUD 
Solok yaitu desain pekerjaan p value = 0.000 
7.2 Saran 
Berdasarkan kesimpulan diatas, peneliti memberikan saran kepada: 
1. Pihak Manajemen  RSUD Solok 
1) Meningkatkan insentif non financial dengan meningkatkan jenjang 
pendidikan keperawatan 
2) Membuat kebijakan untuk pembuatan SOP pedoman Patient Safety 
2. Bidang keperawatan RSUD Solok 
1) Memberi reward atau penghargaan secara tertulis dalam rangka 
meningkatkan motivasi perawat dalam menerapkan pasient safety. 
2) Melakukan pertemuan secara berkala untuk mengevaluasi desain kerja 
perawat pelaksana dalam meningkatkan kepatuhan perawat pelaksana 
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3) Membuat daftar nama tenaga keperawatan yang akan mengikuti 
pendidikan lanjut, pelatihan dan seminar –seminar untuk meningkatkan 
pengetahuan terhadap staff keperawatan. 
4) Memberikan penghargaan dalam bentuk non financial untuk 
meningkatkan motivasi perawat dalam menerapkan pasient safety di 
Rumah Sakit Umum Solok. 
5) Memberikan materi patient safety pada program orientasi bagi perawat 
baru dan mengadakan penyegaran tentang patient safety untuk perawat 
yang telah lama bekerja. 
 
3. Perawat pelaksana 
1)  Perawat diharapkan dapat meningkatkan penerapan keselamatan pasien 
dalam pemberian asuhan keperawatan dengan melaksanalan enam solusi 
keselamatan pasien.  
2)  Pelatihan tentang keselamatan pasien secara berkala, Pemasangan leaflet 
yang berisikan himbauan untuk melaksanakan praktek keselamatan pasien, 
melakukan suvervisis atau pengawasan terhadap praktek keselamatan pasien 
dengan membentuk tim pengawasan terhadap  Meningkatkan kinerja diri 
dengan mengikuti pelatihan-pelatihan tentang pasien safety. Melibatkan diri 
dan berperan aktif dalam kegiatan yang dapat meningkatkan kualitas pasien 
safety. 
3) Mengaplikasikan intrumen manajemen risiko dalam menganalisis insiden 
keselamatan pasien di RSUD Solok. 
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4. Manfaat Akademik 
Pihak pendidikan hendaknya  meningkatkan keilmuan tentang peran perawat 
dalam keberhasilan program penerapan keselamatan pasien dengan menambah 
literature /sumber pustaka untuk program keselamatan pasien 
5. Manfaat Metodologi 
1) Hasil penelitian ini dapat digunakan sebagai data awal  untuk penelitian 
selanjutnya tentang keselamatan pasien dengan menggunakan observasi. 
2) Peneliti selanjutnya juga dapat meneliti tentang keselamatan perawat itu 
sendiri, komponen budaya keselamatan lainnya.   
